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 وزارت ﻲﺐ ادارﻩ ﮐﻞ ﺁﻣﻮزش ﻣﺪاوم ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﺰﺷﮑﻳﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺼﻮ
, ﻲ ﺑﻪ ﭘﺰﺷﮑﺎن ﻋﻤﻮﻣﻲدرﻣﺎن و ﺁﻣﻮزش ﭘﺰﺷﮑ, ﲠﺪاﺷﺖ
  وﻲﭘﺰﺷﮑ يهﺎ رﺷﺘﻪ ﲔو ﻣﺘﺨﺼﺼداروﺳﺎزان , دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﺎن
ﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﻳﺷﺪﻩ در ا ﻣﻄﺮح يهﺎ  ﮐﻪ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺶﻲدﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑ
 . دﲑﮔ ﻲﺗﻌﻠﻖ ﻣﺎز ﻴ اﻣﺘ١/۵دهﻨﺪ 
  
  
  
 ﻲ ﻣﻮﻟﻜﻮﻟيآﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎ اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژ
  1اﻛﺒﺮ ﺣﻘﺪوﺳﺖ ﻲدﻛﺘﺮ ﻋﻠ
 
 ﺧﻼﺻﻪ
 اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﻪ ﲏﻳ ﻧﻮيهﺎ  از ﲨﻠﻪ داﻧﺶ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴداﻧﺶ اﭘ
هﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎدﻩ از  يﻤﺎرﻴﮏ ﺑﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴ اﺑﻌﺎد اﭘﻲﺑﺮرﺳ
ﻦ ﻋﻠﻢ ﲢﺖ ﻋﻨﻮان ﻳ از ايا ﻪدر ﺷﺎﺧ. ﭘﺮدازد ﻲ ﻣ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيهﺎ روش
 ژن و ﲔهﺎ و ﺗﺪاﺧﻞ ﺑ يﻤﺎرﻴﮏ، ﳓﻮﻩ ﺗﻮارث ﺑﻴ ژﻧﺘيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
 از ﻲﮑﻳ  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻋﻼوﻩ ﺑﺮ ﺁن، اﭘ. ﺷﻮد ﻲﻂ ﲝﺚ ﻣﻴﳏ
 : ﺮ اﺳﺖﻳ زيهﺎ ﻄﻪﻴ ﺳﺆاﻻت در ﺣﻲ ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﺑﻌﻀيهﺎ ﻦ روشﻳﲠﱰ
 ﲔ در ﺑSDIA/VIHهﺎ ﻣﺎﻧﻨﺪ  يﻤﺎرﻴ ﮔﺴﱰش ﺑﻲ ﭼﮕﻮﻧﮕﻲﺑﺮرﺳ .١
 ﻲﺎ و در ﺳﻄﺢ ﺟﻬﺎﻧﻴدﻧ يﮐﺸﻮرهﺎ
ﻊ ﺁﺎ ﻳهﺎ در ﺟﻮاﻣﻊ و ﳓﻮﻩ ﺗﻮز يﻤﺎرﻴ ﭼﺮﺧﻪ اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻲﺑﺮرﺳ .٢
 در ﺟﺎﻣﻌﻪ
 ﺁﺎ و  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيهﺎ هﺎ ﺑﺎ ﺷﺎﺧﺺ يﻤﺎرﻴﺰان ﺷﺪت ﺑﻴ ﻣﻲﺑﺮرﺳ .٣
ﺰان ﻴﮏ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻣﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴ اﭘيهﺎ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﳕﻮدن ﺁﺎ ﺑﺎ ﺷﺎﺧﺺ
 هﺎ يﻤﺎرﻴﻮع ﺑﻴﺰان ﺷﻴﺑﺮوز و ﻣ
 ﻧﻮﺷﺘﻪ ﺷﺪﻩ، ﲔﺘﺨﺼﺼ و ﻣﻲ ﭘﺰﺷﮑﺎن ﻋﻤﻮﻣيﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﮐﻪ ﺑﺮاﻳدر ا
 و ﺑﺎ ﺁوردن  ﻓﲏيهﺎ ﻲﺪﮔﻴﭽﻴﺪﻩ اﺳﺖ ﺗﺎ ﺑﻪ دور از ﭘﻳ ﮔﺮدﻲﺳﻌ
 ﺷﺮح دادﻩ ﻲﻦ ﺷﺎﺧﻪ ﻋﻠﻤﻳ اي ﮐﺎرﺑﺮدهﺎﲏﻴ ﺳﺎدﻩ و ﻋيهﺎ ﻣﺜﺎل
ﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺧﻮاﻧﻨﺪﮔﺎن ﻳرود ﭘﺲ از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ا ﻲاﻧﺘﻈﺎر ﻣ. ﺷﻮد
 : ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ
 . را ﺗﻌﺮﻳﻒ ﮐﻨﻨﺪ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﺪﻣﻴﻮﻟﻮژﻴاﭘ -١
 . را ﻧﺎم ﺑﱪﻧﺪﻮﱄ ﻣﻮﻟﮑيﺪﻣﻴﻮ ﻟﻮژﻴ ﳐﺘﻠﻒ اﭘيهﺎ ﺣﻴﻄﻪ -٢
  آﻣﻮزيﺑﺎز ﻣﻘﺎﻟﺔ
 دوﺳﺖ ﺣﻖ   ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﺁﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎ اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژ
89  
  moc.liamg@tsoodhgaha: ﻚﻴﺮوﻧآدرس ﭘﺴﺖ اﻟﻜﺘ ●   داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻛﺮﻣﺎن, داﻧﺸﻜﺪه ﭘﺰﺷﻜﻲ, اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژي اﺳﺘﺎدﻳﺎر  -1
 ي در اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژﻲ ﲢﻘﻴﻘﺎﺗيهﺎ ﻧﻘﺎط ﻗﻮت و ﺿﻌﻒ ﻳﺎﻓﺘﻪ -٣
 . را ﺑﻴﺎن ﮐﻨﻨﺪﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
  اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژي ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ:يﺪﻴ ﮐﻠيهﺎ واژﻩ
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 ﻣﻘﺪﻣﻪ
 ﮐﺠﺎ ﺑﻮدﻩ VIHﺶ ﻳﺪاﻴﻣﻨﺸﺄ ﭘ
 ﺑﻪ ﻲاﺳﺖ و اﺣﺘﻤﺎﻻд ﭼﻪ زﻣﺎﻧ
اﻧﺴﺎن ﻣﻨﺘﻘﻞ ﺷﺪﻩ اﺳﺖ؟ ﭼﮕﻮﻧﻪ 
ﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﻴﺎﻓﺖ ﮐﻪ ﺑﻳﺗﻮان در ﻲﻣ
ﻪ ﺷﺪﻩ ﻴﻋﻔﻮﻧﺖ اوﻟﺑﻪ ﺳﻞ دﭼﺎر 
 از ﻲ ﻧﺎﺷي ويﻤﺎرﻴﺎ ﺑﻳاﺳﺖ و 
 ﻲﳝﮏ ﻋﻔﻮﻧﺖ ﻗﺪﻳﻓﻌﺎل ﺷﺪن ﳎﺪد 
 وﺟﻮد دارد ﮐﻪ ﻲﺎ روﺷﻳاﺳﺖ؟ ﺁ
ﺎﻓﺖ ﭼﮕﻮﻧﻪ و ﻳﺑﺎ ﺁن ﺑﺘﻮان در
هﺎ در ﮔﺮوﻩ  يﻤﺎرﻴ ﺑﻲﭼﺮا ﺑﺮﺧ
ﺗﺮ  ﺎ ﺧﻄﺮﻧﺎکﻳﺗﺮ و  ﻊﻳ ﺷﺎﻲﺧﺎﺻ
ﺪ ﮐﻪ ﭼﮕﻮﻧﻪ ﻴداﻧ ﻲﺎ ﻣﻳهﺴﺘﻨﺪ؟ ﺁ
 ﮐﺸﻒ و ي ﺟﻨﻮن ﮔﺎويﻤﺎرﻴﭼﺮﺧﻪ ﺑ
 ﻴﲔ ﺳﺎرس ﺗﻌيرﻤﺎﻴﺎ ﳓﻮﻩ ﮔﺴﱰش ﺑﻳ
 ﺷﺪ؟
ﻦ ﺳـﺆاﻻت ﺗﻮﺳـﻂ ﻳ ـﭘﺎﺳﺦ ﺑـﻪ ا 
ﺎ ﻳﮏ و ﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻘﺎت ﺻﺮف اﭘ ﻴﲢﻘ
ﺴﺖ و در واﻗﻊ ﺑﺎ ﻴ ﳑﮑﻦ ﻧ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
ﻦ دو ﻳﺐ ﻓﻨﻮن ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪﻩ ا ﻴﺗﺮﮐ
ﺗﻮان ﺑﻪ  ﻲﮕﺮ ﻣ ﻳﮑﺪﻳﻋﻠﻢ در ﮐﻨﺎر 
ﻦ ﻳ ـدر ا .  ﭘﺎﺳﺦ داد ﻲ ﺳﺆاﻻﺗ ﲔﭼﻨ
ﺷﻮد ﺗﺎ ﺑـﻪ ﺻـﻮرت  ﻲ ﻣ ﻲﻣﻘﺎﻟﻪ ﺳﻌ 
روان و ﺑﻪ دور از ﭘـﺮداﺧﱳ ﺑـﻪ 
ﻘـﺎت ﻴ ﲢﻘ ي، ﮐﺎرﺑﺮدهﺎ ﲏﺎت ﻓ ﻴﺟﺰﺋ
  ﻣﻮﻟﮑـــــﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴـــــاﭘ
 . ﺷﺮح دادﻩ ﺷﻮد)ygoloimedipE raluceloM(
 
  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻒ اﭘﻳﺗﻌﺮ
ﻒ واﺣﺪ و ﻳدر ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ ﺗﻌﺮ
ﻪ ﻧﺸﺪﻩ ﻳﻦ ﻋﻠﻢ اراﻳ از اﻲﺟﺎﻣﻌ
ﻒ ﻳ ﺗﻌﺮ٨اﺳﺖ و در ﻣﺘﻮن ﺣﺪاﻗﻞ 
  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاز ﻋﻠﻢ اﭘ
 (.١)ﺷﻮد  ﻲﺪﻩ ﻣﻳد
 ﻲﻦ، ﺑﻪ ﺻﻮرت ﮐﻠﻳﺑﺎ وﺟﻮد ا
 ﻲﻦ ﻋﻠﻢ ﺳﻌﻳﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ ا ﻲﻣ
 ﻲﮑﻴ ژﻧﺘي ﳏﺘﻮاﻲﮐﻨﺪ ﺑﺎ ﺑﺮرﺳ ﻲﻣ
 ﻣﻮﺟﻮدات زﻧﺪﻩ و يهﺎ ﲔو ﭘﺮوﺗﺌ
ﺗﻨﻮع ﺁﺎ در ﺳﻄﺢ ﺟﺎﻣﻌﻪ، ﳓﻮﻩ 
 هﺎ و ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮﺳﺎز يﻤﺎرﻴﮔﺴﱰش ﺑ
 ﮐﻨﺪ ﻳﻲ ﺁﺎ را ﺷﻨﺎﺳﺎ)srotcaF ksiR(
ﺎر ﮔﺴﱰدﻩ ﻴﻒ ﺑﺴﻳﻦ ﺗﻌﺮﻳا(. ٢)
 ﳘﭽﻮن ﻲ ﳐﺘﻠﻔيهﺎ اﺳﺖ و ﺟﻨﺒﻪ
 ﻲ ﺑﺮرﺳ،ﻲﮑﻴ ﻧﻮع ژﻧﺘﻲﺑﺮرﺳ
هﺎ ﺑﺎ  ﻲﻤﻴﮏ ﺑﺪﺧﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
،  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيهﺎ اﺳﺘﻔﺎدﻩ از روش
 ي ﻣﺎرﮐﺮهﺎﲔ ارﺗﺒﺎط ﺑﻲﺑﺮرﺳ
 ﻳﻲزا يﻤﺎرﻴ و ﺣﺪЅت ﺑﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
هﺎ و ﻣﻮارد  ﺮوسﻳهﺎ و و ﮑﺮوبﻴﻣ
 (.٣)ﺷﻮد  ﻲ را ﺷﺎﻣﻞ ﻣﻲﻣﺸﺎﲠ
ﺪ ﮔﻔﺖ ﮐﻪ ﻳدر اﺑﺘﺪا ﺑﺎ
ﻘًﺎ ﳘﺎن ﻴ دﻗ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
 citeneG(ﻲ ﮑﻴ ژﻧﺘيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
 يﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ. ﺴﺖﻴ ﻧ)ygoloimedipE
 از ﻲﮑﻳ در واﻗﻊ ﻲﮑﻴژﻧﺘ
 يهﺎ ﻦ ﺷﺎﺧﻪﻳﺗﺮ ﻦ و ﻣﻬﻢﻳﺗﺮ ﻲاﺻﻠ
 اﺳﺖ و  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
هﺎ  ﻣﻮﺿﻮع ﺻﺤﺒﺖ ﺁن، ﻧﮕﺎﻩ ﺑﻪ ژن
 ﻣﻮﺟﻮدات در ﻲﮑﻴو ﻣﻮاد ژﻧﺘ
 ﺑﺮاي ﮏﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﺎس اﭘﻴﻣﻘ
هﺎي  ﺷﻨﺎﺧﺖ ﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻴﻤﺎري
ژﻧﺘﻴﻚ و ﺗﻌﻴﲔ ﳏﻞ اﺣﺘﻤﺎﱄ 
هﺎي ﻣﻮﺛﺮ  نﻗﺮارﮔﲑي ژن و ﻳﺎ ژ
در ﺑﺮوز ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺮ روي 
 .هﺎ اﺳﺖ آﺮوﻣﻮزم
ﻘﺎت ﻴﻣﻌﻤﻮﻻд در ﲢﻘ
در رﺷﺘﻪ ، ﺑﻪ ﺧﺼﻮص ﻲﺸﮕﺎهﻳﺁزﻣﺎ
ﺎر ﳏﺪود ﻴهﺎ ﺑﺴ ﮏ، ﺣﺠﻢ ﳕﻮﻧﻪﻴژﻧﺘ
هﺎ ﻋﻤﺪﺗًﺎ ﺑﺮ  ﻦ ﭘﮋوهﺶﻳاﺳﺖ و ا
 )modnar – noN( ﺗﺼﺎدﰲﲑ ﻏيهﺎ  ﳕﻮﻧﻪيرو
ﻧﺪ و هﺪف ﻋﻤﺪﻩ ﺁﺎ ﲑﮔ ﻲاﳒﺎم ﻣ
. هﺎ اﺳﺖ ﺴﻢﻴﻖ ﻣﮑﺎﻧﻴﺷﻨﺎﺧﺖ ﻋﻤ
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هﺎ ﻏﺎﻟﺒًﺎ دﻗﺖ  ﻮﻩﻴﻦ ﺷﻳﺮﭼﻪ ااﮔ
  دارﻧﺪﻳﻲﺑﺎﻻ
 ﺁﺎ ﺑﻪ يﺮﻳﭘﺬ ﻢﻴ، ﺗﻌﻤ )ytidilaV lanretnI(
ﺑﻪ . ﺴﺖﻴﮐﻞ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭼﻨﺪان ﺁﺳﺎن ﻧ
ﻘﺎت ﳑﮑﻦ ﻴﻦ ﲢﻘﻳﻋﻨﻮان ﻣﺜﺎل در ا
ﮏ ﻳ ﲑ ﮐﻨﺪ ﺗﺄﺛﻲاﺳﺖ ﭘﮋوهﺸﮕﺮ ﺳﻌ
 ژن ﺧﺎص را ﺑﺮ رﺷﺪ ﺳﻠﻮﱄ
 ﮐﻨﺪ و ﺑﻌﺪ از ﻲﺎﺑﻳارز
 ﻲﻘﻴ ﻣﺘﻌﺪد ﭘﺎﺳﺦ دﻗيهﺎ ﺶﻳﺁزﻣﺎ
 ﺎﺑﺪ، وﱄﻴ ﺑﺸﺖ ﺳﻠﻮﱄ ﮐيهﺎ ﻂﻴدر ﳏ
ﺗﻮاﻧﺪ  ﻲ ﳕﻲﻘﺎت ﺑﻪ ﺁﺳﺎﻧﻴﻦ ﲢﻘﻳا
ﻦ ژن ﺑﺮ ﻳ اﻴﲑروﺷﻦ ﮐﻨﺪ ﮐﻪ ﺗﻐ
 ﺑﻪ ﺟﺎ يﻂ ﭼﻪ ﺁﺛﺎرﻴﺟﺎﻣﻌﻪ و ﳏ
ﻞ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻴ دﻟﲔﺑﻪ ﳘ. ﮔﺬارد ﻲﻣ
 ﺑﺮ ﺳﺮ يﺎدﻳﺎر زﻴ ﺑﺴيهﺎ ﻣﻘﺎوﻣﺖ
 ﻲﮑﻴراﻩ اﺷﺎﻋﻪ ﻓﻨﻮن اﺻﻼح ژﻧﺘ
 وﺟﻮد ﻲﻮاﻧﻴﺎ ﺣﻳ ﻲﺎهﻴ ﮔيﻧﮋادهﺎ
 .دارد
 يﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻘﺎت اﭘﻴدر ﲢﻘ
 ﻲﺷﻮد اﺻﻮل ﻋﻠﻤ ﻲ ﻣﻲ ﺳﻌﻮﱄﻣﻮﻟﮑ
. ﺖ ﺷﻮدﻳهﺮ دو ﺷﺎﺧﻪ ﺑﻪ دﻗﺖ رﻋﺎ
ﻢ ﻴهﺎ ﻣﻔﺎه ﻦ ﭘﮋوهﺶﻳدر ا
 يﲑﮔ ﮏ ﳘﭽﻮن ﳕﻮﻧﻪﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
، ﺣﺠﻢ ﳕﻮﻧﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل، ﺗﺼﺎدﰲ
ﺎ ﮐﺎهﺶ ﺧﻄﺎهﺎ و ﻳﺣﺬف و 
ﺎر ﻴهﺎ ﺑﻪ اﻧﺪازﻩ ﻓﻨﻮن ﺑﺴ يﲑﺳﻮﮔ
 ﻣﻬﻢ هﺴﺘﻨﺪ ﺸﺮﻓﺘﻪ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄﻴﭘ
 (.١)
ﺪ ﺑﺘﻮان ﻳ ﺷﺎﻲﺑﻪ ﺻﻮرت ﮐﻠ
 را ﺑﻪ ﺳﻪ ﻮﻟﮑﻮﱄ ﻣيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
 :ﻢ ﮐﺮدﻴ ﺗﻘﺴﻲﺮﺷﺎﺧﻪ اﺻﻠﻳز
 ﮐﻪ هﺪف ﺁن يا ﺷﺎﺧﻪ( اﻟﻒ
ﺰان و ﳓﻮﻩ ﮔﺴﱰش ﻴ ﻣﻳﻲﺷﻨﺎﺳﺎ
ﺎدﮐﻨﻨﺪﻩ ﳚهﺎ وﻋﻮاﻣﻞ ا يﻤﺎرﻴﺑ
 .ﺎﺳﺖﻴﺁﺎ در ﺳﻄﺢ دﻧ
 ﮐﻪ هﺪف ﺁن يا ﺷﺎﺧﻪ( ب
 و ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﻳﻲﺷﻨﺎﺳﺎ
 ﻳﻲﺎﻴﺎس ﺟﻐﺮاﻓﻴهﺎ در ﻣﻘ يﻤﺎرﻴﺑ
 .ﺗﺮ اﺳﺖ ﮐﻮﭼﮏ
ﻪ  ﮐﻪ هﺪف ﺁن ﻣﻄﺎﻟﻌيا ﺷﺎﺧﻪ( ج
هﺎ و ارﺗﺒﺎط  يﻤﺎرﻴﭘﺎﺗﻮژﻧﺰ ﺑ
دادن ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺁﺎ ﺑﺎ 
 . اﺳﺖ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻣﺎرﮐﺮهﺎ
ﺷﻮد ﺑﺎ  ﻲ ﻣﻲدر اداﻣﻪ ﺳﻌ
ﮏ ﻳ هﺮ ي ﮐﺎرﺑﺮدهﺎﲏﻴ ﻋيهﺎ ﻣﺜﺎل
 .هﺎ ﺷﺮح دادﻩ ﺷﻮد ﻦ ﺷﺎﺧﻪﻳاز ا
 
هﺎ در ﺳﻄﺢ  يﻤﺎرﻴﳓﻮﻩ ﮔﺴﱰش ﺑ
 ﺎﻴدﻧ
 ﻣﻮﺟﻮدات در ﻃﻮل ﻲﮑﻴﻣﻮاد ژﻧﺘ
 ﻲﮑﻳﺎﺑﻨﺪ و ﻳﻲ ﻣﻴﲑزﻣﺎن ﺗﻐ
ﺰ ﺟﻬﺶ و ﻴ ﻧ ﺁنﻲازﻋﻠﻞ اﺻﻠ
ﺑﺮ اﺳﺎس ﺷﻮاهﺪ .  اﺳﺖﱯﻴﻧﻮﺗﺮﮐ
 ﲔات در ﺑﻴﲑﻦ ﺗﻐﻳﻣﻮﺟﻮد، ﺳﺮﻋﺖ ا
 ﺣﱵ. ﺴﺖﻴﮑﺴﺎن ﻧﻳﻣﻮﺟﻮدات ﳐﺘﻠﻒ 
ﺰان ﻴﺰ ﻣﻴﮏ ﻣﻮﺟﻮد ﺧﺎص ﻧﻳدر 
ﺪ ﻴ ﺗﻮﻟيهﺎ ات ﻣﺜﻼд در ژنﻴﲑﺗﻐ
 ﻲﺎﺗﻴ و ﺣﻲ اﺻﻠيهﺎ ﲔﮐﻨﻨﺪﻩ ﭘﺮوﺗﺌ
 يهﺎ ژن ﺪﮐﻨﻨﺪﻩ ﺁﻧﱵﻴ ﺗﻮﻟيهﺎ ﺑﺎ ژن
 ﺑﻪ ﻋﺒﺎرت .ﺴﺖﻴ ﺑﺮاﺑﺮ ﻧﻲﺳﻄﺤ
 ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ ﻲ ﺳﻄﺤيهﺎ ﮕﺮ ژنﻳد
 ﻲﺎﺗﻴ ﺣيهﺎ  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ژنيﺸﱰﻴﺑ
اﻟﺒﺘﻪ ﺳﺮﻋﺖ . ﺎﺑﻨﺪﻳ ﻲ ﻣﻴﲑﺗﻐ
ﺪ ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ ﭘﺨﺶ ﻳ ﺟﺪيهﺎ ﺎد ژنﳚا
ﺴﺖ، ﻴﮑﺴﺎن ﻧﻳﺷﺪن ﺁﺎ در ﺟﺎﻣﻌﻪ 
 ﺟﻬﺶ يهﺎ  از ژنيﺎرﻴﺮا ﺑﺴﻳز
ﺷﻮﻧﺪ  ﻲﺎﻓﺘﻪ ﺑﺎﻋﺚ ﻣﺮگ ﻣﻮﺟﻮد ﻣﻳ
و اﻣﮑﺎن اﺷﺎﻋﻪ ﺁﺎ در ﺟﺎﻣﻌﻪ 
اﻣﺎ ﻧﮑﺘﻪ ﺟﺎﻟﺐ و . وﺟﻮد ﻧﺪارد
ﺮﻋﺖ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻣﻬﻢ ﺁن اﺳﺖ ﮐﻪ ﺳ
ﮏ ژن در ﻳﺪ ﻳ ﺟﺪيهﺎ ﺎد ﺷﮑﻞﳚا
 ١ﴰﺎرة , دورة ﭘﺎﻧﺰدهﻢ   ﮐﺮﻣﺎنﻲﳎﻠﺔ داﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑ
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ﳏﺎﺳﺒﻪ اﺳﺖ و از ﺁن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان 
 اﺳﻢ )kcolC raluceloM( ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
ﻦ اﺳﺎس ﻳﺑﺮ ا(. ١)ﺷﻮد  ﻲﺑﺮدﻩ ﻣ
ﺗﻮان ﻋﻨﻮان ﮐﺮد ﮐﻪ هﺮ ژن در  ﻲﻣ
 ﮏ ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄﻳهﺮ ﻣﻮﺟﻮد 
ﻖ و ﻣﻨﺤﺼﺮ ﺑﻪ ﻓﺮد ﻴﻧﺴﺒﺘًﺎ دﻗ
ﻧﺸﺎن دادﻩ اﺳﺖ ﻘﺎت ﻴﲢﻘ. دارد
ﺸﱰ ﻴ ﺑVIH ﮐﻪ ﻣﺜﻼд ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
ﻦ ﻳﻮم اﺳﺖ و اﻳﮑﻮﺑﺎﮐﱰﻳﻣﺎ زا
 ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺳﺎﻋﺖ در ﻣﻮﺟﻮد ﭘﺮﺳﻠﻮﱄ
 ﻣﻮش ﮐﻨﺪﺗﺮ از ﻣﻮﺟﻮدات ﺗﮏ ﺳﻠﻮﱄ
 ﺳﺮﻋﺖ ﺁن در اﻧﺴﺎن از اﺳﺖ، وﱄ
ﺑﺎ داﻧﺴﱳ . ﺰ ﮐﻨﺪﺗﺮ اﺳﺖﻴﻣﻮش ﻧ
ﻘﺎت ﻴﺖ و ﺑﺎ ﲢﻘﻴﻦ واﻗﻌﻳا
 ﻲ ﺑﻪ ﺳﺎدﮔ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
ﮏ ﻳ ﮐﻪ اﺣﺘﻤﺎﻻд ﺎﻓﺖﻳﺗﻮان در ﻲﻣ
ﮏ ﻣﻮﺟﻮد ﻳ ﺎ ﺣﱵﻳ ﻣﻮﺟﻮد ﺗﮏ ﺳﻠﻮﱄ
 ﭼﻪ ﻣﺪت زﻣﺎن ﻗﺒﻞ و ﭘﺮﺳﻠﻮﱄ
اﺣﺘﻤﺎﻻд در ﮐﺠﺎ ﺷﮑﻞ ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ 
 (.۴)
 ﺷﺪﻩ يﺁور  ﲨﻊيهﺎ  ﳕﻮﻧﻪﻲﺑﺮرﺳ
 ﻲﮑﻴدهﺪ ﮐﻪ ﺗﻨﻮع ژﻧﺘ ﻲ ﻧﺸﺎن ﻣVIH
ﺎر ﻴﻘﺎ ﺑﺴﻳﺮوس در ﺁﻓﺮﻳﻦ وﻳا
ﺑﻪ . هﺎ اﺳﺖ ﺮ ﻗﺎرﻩﻳﺸﱰ از ﺳﺎﻴﺑ
ﺗﻮان ﺗﺼﻮر ﮐﺮد ﮐﻪ  ﻲﻦ ﺟﻬﺖ ﻣﻳا
ﺮوس اﺣﺘﻤﺎﻻд ﻣﺪت زﻣﺎن ﻳوﻦ ﻳا
ﻘﺎ اﻧﺘﻘﺎل ﻳ در ﻗﺎرﻩ ﺁﻓﺮيﺸﱰﻴﺑ
ﺴﻪ ﻳ ﺑﺎ ﻣﻘﺎﺣﱵ. ﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖﻳ ﻲﻣ
ﺮوس در ﻳﻦ وﻳ اﻲﮑﻴﺗﻨﻮع ژﻧﺘ
 ﳐﺘﻠﻒ و ﺑﺎ در ﻧﻈﺮ يهﺎ ﻗﺎرﻩ
 ﳐﺘﻠﻒ يهﺎ  ژنﮔﺮﻓﱳ ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
 ﻲﺗﻮان ﺑﺎ دﻗﺖ ﻧﺴﺒﺘًﺎ ﺧﻮﺑ ﻲﺁن ﻣ
زﻣﺎن ﺷﺮوع اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻪ اﻧﺴﺎن و 
ﺎن ﮐﺮد ﻴ اﻧﺘﻘﺎل ﺁن را ﺑﲑﻣﺴ
 (.۵-٧)
 ﮐﻪ ﮐﺪ ﮐﻨﻨﺪﻩ loP ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻳﻲهﺎ ژن
ﭙﺘﺎز ﻣﻌﮑﻮس اﺳﺖ ﻳ ﺗﺮاﻧﺲ ﮐﺮ ﱘﺁﻧﺰ
 يهـﺎ ﲔ از ﭘـﺮوﺗﺌﻲﮑـﻳ ﮐـﻪ gagو 
ﮐﻨﺪ،  ﻲﺮوس را ﮐﺪ ﻣ ﻳ و داﺧﻞ ﺳﻠﻮﱄ 
 ي ﮐﻨ ــﺪﺗﺮ ﺳ ــﺎﻋﺖ ﻣﻮﻟﮑ ــﻮﱄيدارا
ﻦ ﻳ ـهﺴﺘﻨﺪ و ﻟﺬا ﺗﻨﻮع اﻧـﻮاع ا 
. هﺎ در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻧﺴﺒﺘًﺎ ﮐﻢ اﺳـﺖ ژن
 ﮐﻪ ﮐﺪ ﮐﻨﻨـﺪﻩ vne ﮐﻪ ژن در ﺣﺎﱄ 
س اﺳـﺖ ﺮوﻳ و ﲔﮑﻮﭘﺮوﺗﺌﻴﭘﻮﺳﺘﻪ ﮔﻠ 
ﺎر ﻣﺘﻨﻮع اﺳﺖ ﻴدر ﺳﻄﺢ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﺴ 
ﻦ ﺷـﮑﻞ ﻳﺎﻓﱳ ﭼﻨـﺪ ﻳ اﺣﺘﻤﺎل و ﺣﱵ 
ﻤـﺎر وﺟـﻮد ﻴﮏ ﺑﻳـﻦ ژن در ﻳـا
 (.٧) دارد
 دو ي داراVIH ﻲﮑﻴاز ﻧﻈﺮ ژﻧﺘ
 1VIH.  اﺳﺖ2VIH و 1VIHﺮ ﮔﺮوﻩ ﻳز
 N و O ، Mﺮﺷﺎﺧﻪ ﻳﺧﻮد ﺑﻪ ﺳﻪ ز
 Nﺮﺷﺎﺧﻪ ﻳﺷﻮد ﮐﻪ ﻣﺜﻼд ز ﻲﻢ ﻣﻴﺗﻘﺴ
 در ٨٩٩١ ﺑﺎر در ﺳﺎل ﲔ اوﻟيﺑﺮا
 ﺷﺪ و ﺑﻌﺪ از ﻳﻲﺳﺎﮐﺎﻣﺮون ﺷﻨﺎ
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﮔﺴﱰدﻩ ﻧﺸﺎن دادﻩ ﺷﺪ 
ﻘﺎ ﺑﻮدﻩ ﻳﮐﻪ ﻣﻨﺸﺄ ﺁن ﻣﺮﮐﺰ ﺁﻓﺮ
 ﺑﺮ اﺳﺎس يﺑﻨﺪ ﻢﻴﻦ ﺗﻘﺴﻳا. اﺳﺖ
ﮏ ﻴ ﻧﻮﮐﻠﺌيﺪهﺎﻴﺐ اﺳﻴﺗﺸﺎﺑﻪ ﺗﺮﺗ
 (.٨،٧) اﳒﺎم ﺷﺪﻩ اﺳﺖ loPژن 
 VIH ﻲﮑﻴﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻨﻮع ژﻧﺘ
ﺴﻪ ﺑﺎ ﻳﮏ ﻣﻨﻄﻘﻪ در ﻣﻘﺎﻳدر 
ﺮ ﻣﻨﺎﻃﻖ و دﻧﺒﺎل ﮐﺮدن و ﻳﺳﺎ
 ﻲﮑﻴﻧﺘارﺗﺒﺎط دادن ﺗﺸﺎﲠﺎت ژ
ﺎﻓﺖ ﺷﺪﻩ در ﻧﻘﺎط ﻳ يهﺎ ﺮوسﻳو
ﺎ، در ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ ﻴﳐﺘﻠﻒ دﻧ
ﻣﻮرد  در ﻲﻘﻴ ﻧﺴﺒﺘًﺎ دﻗيهﺎ ﻧﻘﺸﻪ
 ﺁن  و زﻣﺎن اﺣﺘﻤﺎﱄVIHﻮﻩ ﮔﺴﱰش ﳓ
ﺎت ﺣﺎﺻﻞ از ﻴﲡﺮﺑ. ﻪ ﺷﺪﻩ اﺳﺖﻴﲥ
ﻦ ﻳ ايﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﳒﺎم ﺷﺪﻩ ﺑﺮ رو
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت يﺮوس راﻩ را ﺑﺮاﻳو
 دوﺳﺖ ﺣﻖ   ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﺁﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎ اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژ
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ﺮ ﻋﻮاﻣﻞ ﻳ ﺳﺎيﺸﱰ ﺑﺮ روﻴﺑ
 .(٨)زا ﺁﺳﺎن ﮐﺮدﻩ اﺳﺖ  يﻤﺎرﻴﺑ
 
ﺎس ﻴ در ﻣﻘيﻤﺎرﻴﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﺑ
 ﻳﻲﺎﻴﳏﺪود ﺟﻐﺮاﻓ
 دو يﻼدﻴ ﻣ٠٠٠٢ﺗﺎ ﺳﺎل 
 در 1VIH از E و B ﻲﭗ اﺻﻠﻳژﻧﻮﺗﺎ
ﻠﻨﺪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪﻩ ﺑﻮد ﻳﮐﺸﻮر ﺗﺎ
 ٠٢ ﺁﺎ ﺣﺪود ﻲﮑﻴﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ژﻧﺘ
  درﺻﺪ ﺑﻮدﻩ اﺳﺖ، در ﺣﺎﱄ٠٣ﺗﺎ 
 در ﺳﺎل ﻲﮑﻴﻦ ﺗﻨﻮع ژﻧﺘﻳﮐﻪ ا
 ﺷﺪﻩ ﻴﲔ درﺻﺪ ﺗﻌ۴ ﮐﻤﱰ از ١٩٩١
 ﲔدهﺪ ﮐﻪ در ﺑ ﻲﻦ ﻧﺸﺎن ﻣﻳا. ﺑﻮد
 ﺳﺮﻋﺖ ٠٠٠٢ ﺗﺎ ١٩٩١ يهﺎ ﺳﺎل
ﺠﻪ ﻴ و در ﻧﺘيﻤﺎرﻴاﻧﺘﻘﺎل ﺑ
ﺎر ﻴ ﺑﺴﻲﮑﻴﺶ ﺗﻨﻮع ژﻧﺘﻳاﻓﺰا
ﺗﺮ  ﻖﻴﻧﮕﺎﻩ دﻗ. ﺎد ﺑﻮدﻩ اﺳﺖﻳز
ﺑﻪ اﻃﻼﻋﺎت، ﮐﺎﻣﻼд ﻣﻨﻄﺒﻖ ﺑﺮ 
ﮏ اﺳﺖ و ﻳﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴ اﭘيهﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ
ﻦ اﻧﺘﻘﺎل ﻳﺸﱰﻴدهﺪ ﺑ ﻲﻧﺸﺎن ﻣ
 ٨٩٩١ و ٧٩٩١ يهﺎ اﺣﺘﻤﺎﻻд در ﺳﺎل
 در Eﭗ ﻳژﻧﻮﺗﺎ. اﳒﺎم ﺷﺪﻩ اﺳﺖ
ﺪﻩ ﻳﺰ دﻴﻘﺎ ﻧﻳ ﺁﻓﺮيﻗﺴﻤﺖ ﻣﺮﮐﺰ
 ﮐﻪ در ﻲﺷﺪﻩ اﺳﺖ و در زﻣﺎﻧ
ﻦ ژن ﮐﻢ ﺑﻮدﻩ ﻳﻠﻨﺪ ﺗﻨﻮع اﻳﺗﺎ
 درﺻﺪ ١١ ﺣﺪود ﻲدر ﺁن ﻧﻮاﺣ
دهﺪ  ﻲﺗﻨﻮع داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻧﺸﺎن ﻣ
ﻘﺎ ﻳاﻧﺘﻘﺎل ژن ﻣﺬﮐﻮر از ﺁﻓﺮ
ﻠﻨﺪ ﻳﺷﺮوع ﺷﺪﻩ و ﺳﭙﺲ ﺑﻪ ﺗﺎ
 (.٩)ﺪﻩ اﺳﺖ ﻴرﺳ
ﻤﺎران ﻴﺗﺮ ﺁﻧﮑﻪ ﺑ ﻧﮑﺘﻪ ﺟﺎﻟﺐ
ﺸﱰ ﻴﺑ ﻲﻖ ﺟﻨﺴﻳﺁﻟﻮدﻩ ﺷﺪﻩ از ﻃﺮ
 ۶٨)اﻧﺪ   ﺑﻮدﻩEﭗ ﻳ ژﻧﻮﺗﺎيدارا
 ﮐﻪ ﺁﻟﻮدﻩ در ﺣﺎﱄ(  درﺻﺪ٩٩ﺗﺎ 
ﺸﱰ ﻴﻘﺎت، ﺑﻳﻖ ﺗﺰرﻳﺷﺪﮔﺎن از ﻃﺮ
 را ﻧﺸﺎن دادﻩ ﺑﻮدﻧﺪ Bﭗ ﻳژﻧﻮﺗﺎ
ﻦ ﺗﻔﺎوت ﻳا(.  درﺻﺪ۶٨ ﺗﺎ ۶٧)
ﺎت ﻴﻦ ﻓﺮﺿﻳواﺿﺢ ﺑﺎﻋﺚ ﺷﺪﻩ ا
ﻣﻄﺮح ﺷﻮﻧﺪ ﮐﻪ اوﻻд اﺣﺘﻤﺎﻻд 
ﻖ ﻣﻌﺘﺎدان ﻳ از ﻃﺮBﭗ ﻳژﻧﻮﺗﺎ
ﻠﻨﺪ ﺷﺪﻩ و ﻳ وارد ﺗﺎﻲﻘﻳﺗﺰر
 ﻲًﺎ اﺣﺘﻤﺎﻻд ﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﺟﻨﺴﻴﺛﺎﻧ
 ﻲ و ﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﺧﻮﻧEﭗ ﻳژﻧﻮﺗﺎ
 .ﺗﺮاﺳﺖ  ﺁﺳﺎنBﭗ ﻳژﻧﻮﺗﺎ
 ﻦ ﻣﺜﺎل ﺑﻪ ﺷﮑﻞ ﺟﺎﻟﱯﻳا
 يﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻘﺎت اﭘﻴﮐﺎرﺑﺮد ﲢﻘ
 را در ﻣﺸﺨﺺ ﮐﺮدن ﳓﻮﻩ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
ﮏ ﮐﺸﻮر و ﻳ در يﻤﺎرﻴاﻧﺘﻘﺎل ﺑ
. دهﺪﻲﮏ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻧﺸﺎن ﻣﻳ در ﺣﱵ
ﺗﻮان ﳓﻮﻩ  ﻲﻦ ﻓﻨﻮن ﻣﻳ ﺑﺎ اﺣﱵ
ﻪ ﻓﺮد را ﺑﺎ دﻗﺖ اﻧﺘﻘﺎل ﻓﺮد ﺑ
 . دﻧﺒﺎل ﮐﺮدﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮﱄ
 
هﺎ و ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ  يﻤﺎرﻴﭘﺎﺗﻮژﻧﺰ ﺑ
 ﺁﺎ
ﻦ ﻳ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت دراﲔﺪ اوﻟﻳﺷﺎ
ﻘﺎت ﻴﻨﻪ را ﺑﺘﻮان ﺑﻪ ﲢﻘﻴزﻣ
ﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﻳاﳒﺎم ﺷﺪﻩ در ﻣﻮرد ﻣﺎﻻر
ﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻳا. داد
 ﻲ داﺳﻲﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﮐﻢ ﺧﻮﻧﻴﺑ
ﺎن ﺑﻪ ﮐﻤﺒﻮد ﻳﺎ ﻣﺒﺘﻼﻳﺷﮑﻞ و 
ﺖ ﺑﻪ اﺷﮑﺎل ﮐﺸﻨﺪﻩ  ﻧﺴﺒDP6G ﱘﺁﻧﺰ
  از ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﻧﺴﱯيﻤﺎرﻴﺑ
ﻦ ﻣﻔﻬﻮم در ﻳا. ﺑﺮﺧﻮردار هﺴﺘﻨﺪ
 در ﻲﻌﻴﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﺻﻮرت وﺳ
  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻘﺎت اﭘﻴﲢﻘ
ﻂ ﻴﮏ و ﳏﻴ ژﻧﺘﲔدﻧﺒﺎل و ﺗﺪاﺧﻞ ﺑ
ﺎس ﻴهﺎ در ﻣﻘ يﻤﺎرﻴدر ﺑﺮوز ﺑ
ﻣﺜﺎل . ﺷﻮد ﻲ ﻣﻲﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﺮرﺳ
ﻘﺎت ﻴﻦ ﮔﻮﻧﻪ ﲢﻘﻳ از ايﮕﺮﻳد
 ﺟﻨﻮن يﻤﺎرﻴﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﻮرد ﺑ
و ﳓﻮﻩ اﻧﺘﻘﺎل ﺁن ﺑﻪ ( ٠١ )يﮔﺎو
 ١ﴰﺎرة , دورة ﭘﺎﻧﺰدهﻢ   ﮐﺮﻣﺎنﻲﳎﻠﺔ داﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑ
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 ﲔﻘﺎت ﳘﭽﻨﻴﻦ ﲢﻘﻳا. اﻧﺴﺎن اﺳﺖ
دهﺪ ﮐﻪ ﭼﺮا ﺗﻨﻬﺎ ﮔﺮوﻩ  ﻲﻧﺸﺎن ﻣ
ﻦ ﻳ ﻣﺴﺘﻌﺪ اﺑﺘﻼ ﺑﻪ اﻲﺧﺎﺻ
ﻘﺎت ﻴدر ﺿﻤﻦ ﲢﻘ.  هﺴﺘﻨﺪيﻤﺎرﻴﺑ
 در  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
هﺎ  ﻲﻤﻴ ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺑﺪﺧﻳﻲﺷﻨﺎﺳﺎ
 در ﺣﺎل اﳒﺎم اﺳﺖ ﻲﻌﻴﺑﻪ ﻃﻮر وﺳ
 (.٢١،١١)
 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻲﻳ اﺟﺮايهﺎ ﺖﻳﳏﺪود
  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴاﭘ
ﺪ ﺑﺘـﻮان ادﻋـﺎ ﮐـﺮد ﮐـﻪ ﻳﺷﺎ
ﻦ ﮔﻮﻧـﻪ ﻳـﺖ اﻳﻦ ﳏـﺪودﻳﺗـﺮ ﻣﻬـﻢ
ﻦ رﺷﺘﻪ ﻳﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﮐﻤﺒﻮد ﻣﺘﺨﺼﺺ ا 
ﺮا ﺑـﻪ ﻇـﺎهﺮ دو رﺷـﺘﻪ ﻳز. اﺳﺖ
 ﻲﺷﻨﺎﺳ ــ ﺴﺖﻳ ــ و زيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴ ــاﭘ
ﻒ هـﺴﺘﻨﺪ و ﻴﮏ ﻃ ﻳ دو ﺳﺮ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
ﺗﻌﺪاد اﻓﺮاد ﻣﺘﺨﺼﺺ و ﺁﺷﻨﺎ ﺑـﻪ 
ﺑـﻪ ﺟـﺰ . هﺮ دو ﻣﻮﺿﻮع ﮐﻢ اﺳـﺖ 
ﻦ ﻣـﺸﮑﻼت ﻳﺗـﺮ ﻦ ﻣـﺴﺄﻟﻪ ﻣﻬـﻢﻳـا
ﺗـﻮان ﺑـﻪ  ﻲﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺬﮐﻮر را ﻣ 
 : ﮐﺮديﺑﻨﺪ ﺮ دﺳﺘﻪﻳﺻﻮرت ز
 :)saiB gnilpmaS( يﲑﮔ ـ در ﳕﻮﻧـﻪ يﲑﺳﻮﮔ -١
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ي ﺑﺮا يﲑﮔﻣﻌﻤﻮﻻд ﳕﻮﻧﻪ 
 و ﺗـﺼﺎدﰲ ﲑ ﺑﻪ ﺻـﻮرت ﻏ ﻣﻮﻟﮑﻮﱄ
 اﳒـﺎم  )ecneinevnoC( از ﻧـﻮع ﺁﺳـﺎن
ﺷـﻮد و ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻣﺜـﺎل  ﻲﻣـ
ﻤ ــﺎران ﻴ ﺑﲔه ــﺎ از ﺑ  ــ ﳕﻮﻧ ــﻪ
ﻪ ﻣﺮاﮐ ــﺰ ﻣﺮاﺟﻌ ــﻪ ﮐﻨﻨ ــﺪﻩ ﺑ  ــ
ﻦ ﻳ ـا. ﺷﻮﻧﺪ ﻲ اﻧﺘﺨﺎب ﻣ ﻲدرﻣﺎﻧ
ﻨـﺪﻩ ﮐـﻞ ﻳهﺎ ﳑﮑﻦ اﺳﺖ ﳕﺎ  ﳕﻮﻧﻪ
 ﲔﺑﻪ ﳘ ـ. اﻓﺮاد ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻧﺒﺎﺷﻨﺪ 
 در ﻲﮑ ـﻴﻞ ﻏﺎﻟﺒًﺎ ﺗﻨﻮع ژﻧﺘ ﻴدﻟ
 ﻲﮑ ـﻴﺸﱰ از ﺗﻨﻮع ژﻧﺘ ﻴﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑ 
 . اﺳﺖﺗﺼﺎدﰲﲑ ﻏيهﺎ در ﳕﻮﻧﻪ
ﻤـﺎران ﻣﻮﺟـﻮد در ﻴاﺳﺘﻔﺎدﻩ از ﺑ  -٢
 ي ﺑـﻪ ﺟـﺎ ﻲﮏ ﻣﻘﻄﻊ زﻣﺎﻧ ﻳﺟﺎﻣﻌﻪ در 
ﻦ ﻳ ـا :ﺪﻳ ـﻤﺎران ﺟﺪ ﻴاﺳﺘﻔﺎدﻩ از ﺑ 
 ﺑـﺎ يﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴـﻣﻔﻬـﻮم در اﭘ
در   )ecnelaverP esaC( ﻮع ﻣـﻮرد ﻴﻋﻨﻮان ﺷ
 )ecnedicnI esaC( ﺴﻪ ﺑﺎ وﻗﻮع ﻣﻮردﻳﻣﻘﺎ
ﺷﻮد ﮐﻪ  ﻲﺷﻮد و ﺑﺎﻋﺚ ﻣ  ﻲﺎن ﻣ ﻴﺑ
اﺣﺘﻤــ ــﺎل ﺑﺮﺧــ ــﻮرد ﺑــ ــﺎ 
ﺎر ﻴ ﮐ ــﻪ ﺑ ــﺴ ﻳﻲه ــﺎ ﭗﻳ ــژﻧﻮﺗﺎ
ﺎ ﻳ ـﺧﻄﺮﻧﺎک و ﮐﺸﻨﺪﻩ هﺴﺘﻨﺪ و 
ﺎر ﮐﻢ ﺧﻄﺮﻧـﺪ و ﻴ ﮐﻪ ﺑﺴ ﻳﻲﺁﺎ
 ﻲﻒ و ﮐﻮﺗـﺎﻩ ﻣـﺪﺗ ﻴ ﺧﻔ يﻤﺎرﻴﺑ
ﺑـﻪ . ﺎﺑﺪﻳﮐﻨﻨﺪ ﮐﺎهﺶ  ﻲﻣﺎد ﳚا
ﮕﺮ اﺣﺘﻤـﺎل ﺑﺮﺧـﻮرد ﻳﻋﺒﺎرت د 
 يﻤـﺎر ﻴ ﮐـﻪ ﺑ ﻳﻲهﺎ ﭗﻳﺑﺎ ژﻧﻮﺗﺎ 
ﺎدﺗﺮ ﻳﮐﻨﻨﺪ ز  ﻲﺎد ﻣ ﳚ ا يﺗﺮ ﻣﺰﻣﻦ
 .ﺧﻮاهﺪ ﺑﻮد
 ﮐﻪ ﻳﻲهﺎ ﭗﻳﺸﱰ ژﻧﻮﺗﺎﻴ ﺑﻳﻲﺷﻨﺎﺳﺎ -٣
ﺑﻪ ﻋﺒﺎرت  .ﺷﻮﻧﺪ ﻲﺗﺮ ﺟﺪا ﻣ ﺁﺳﺎن
ﻦ ﮔﻮﻧﻪ ﻳﮕﺮ ﳑﮑﻦ اﺳﺖ در اﻳد
 ﮐﻪ ﺑﻪ ﻳﻲهﺎ ﭗﻳﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ژﻧﻮﺗﺎ
ﺸﮕﺎﻩ ﮐﻤﱰ ﻳﻞ در ﺁزﻣﺎﻴهﺮ دﻟ
ﻞ اﺳﺘﺨﺮاج هﺴﺘﻨﺪ از ﻧﻈﺮ ﻗﺎﺑ
 .دور ﲟﺎﻧﻨﺪ
ﻧﮕﺎﻩ ﳏﺪود ﺑﻪ ﭼﻨﺪ ژن ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ  -۴
ﺎ ﻳﺴﻢ و ﻴﮑﺮوارﮔﺎﻧﻴﺷﺪﻩ در هﺮ ﻣ
 ﻞ ﻣﺸﮑﻼت ﻓﲏﻴﺑﻪ دﻟ :ﻲﻤﻴﺑﺪﺧ
ﻪ ﻴاﻣﮑﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﳘﺰﻣﺎن ﮐﻠ
ﻦ ﻳهﺎ وﺟﻮد ﻧﺪارد، ﺑﻨﺎﺑﺮا ژن
 يهﺎ در اﮐﺜﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت، ژن
 و ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻲ ﺷﻨﺎﺳﺎيﳏﺪود
ﺷﻮﻧﺪ ﮐﻪ ﺧﻮد ﳑﮑﻦ اﺳﺖ ﺑﺎﻋﺚ  ﻲﻣ
هﺎ  يﲑﮔ ﺠﻪﻴﻄﺎ در ﻧﺘﺶ ﺧﻳاﻓﺰا
 .ﺷﻮد
 ﻲ اﺻﻠيهﺎ ﺖﻳﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﳏﺪود
ﺞ ﻳ ﻧﺘﺎﲑﺎن ﺷﺪﻩ، در ﺗﻔﺴﻴﺑ
 دوﺳﺖ ﺣﻖ   ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﺁﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎ اﭘﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژ
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  ﻣﻮﻟﮑﻮﱄيﻮﻟﻮژﻴﺪﻣﻴﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﭘ
. ﺪ دﻗﺖ ﻻزم را ﻣﺒﺬول داﺷﺖﻳﺑﺎ
ﻦ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻳﺑﺎ وﺟﻮد ا
ﻦ ﻋﻠﻢ و ﺳﺮﻋﺖ ﻳﻧﻮﭘﺎ ﺑﻮدن ا
ﺎد رﺷﺪ ﺁن، ﻣﺴﻠﻤًﺎ در ﻳﺎر زﻴﺑﺴ
ﺎر ﺑﺎ ﻴﮏ ﻧﻘﺶ ﺑﺴﻳﻨﺪﻩ ﻧﺰدﻳﺁ
 ﻲﻢ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠيﺎﻴ در دﻧﻲارزﺷ
 . ﺧﻮاهﺪ ﮐﺮديﺑﺎز
ﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ ﻩﺎﮕﺸﻧاد ﺔﻠﳎﻲنﺎﻣﺮﮐ   ﻢهدﺰﻧﺎﭘ ةرود , ةرﺎﴰ١ 
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Molecular epidemiology is relatively a new scientific field that explores the epidemiological aspects of 
diseases using molecular techniques. Genetic epidemiology is a branch of molecular epidemiology that 
explores the expression of genes and the interactions between genes and environment. Moreover, molecular 
epidemiology is one of the best methods to address some specific issues such as:  
1. Exploring how diseases such as HIV/AIDS had expanded among countries and in the world 
2. Exploring the distribution of diseases in populations and tracking their transmission chains 
3. Exploring the virulence of pathogens using molecular markers and linking their characteristics to the 
epidemiological indicators such as incidence and prevalence 
In this paper written for general practitioners and medical experts, the applications of molecular 
epidemiology in public health and medicine by unfolding simple and practical examples have been 
discussed.  
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